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Contexto

Uma clara compreensao da historia
natural do carcinoma do colo
uterino é a chave para a planificacao
e implementac¢ao racional, custo-
eficaz de um programa de
prevenc¢ao do carcinoma do colo
uterino



Historia Natural do Carcinoma do Colo
Uterino

— Cérvix Normal I

Cerca de 60% regride ~ |
dentro de 2 a 3 anos INFECGAO pelo HPV

Mudangas relacionadas
com a infecg¢do por HPV

Cerca de 15% regride
dentro de 3 a 4 anos

LesOes de baixo grau: CIN | |<

Co-factores
Cerca de 30% a 70% progridem < .de ?Ito
dentro de 10 anos II'ISCO- HPV
tipos 16, 18,
~ etc...
LesOes de alto grau: CIN I,
HI/CIS

!

CARCINOMA INVASIVO I




Consideragcoes Chave para Locais
com Recursos Limitados

® A historial natural desta doenca, sugere que o
rastreio deve inicialmente focalizar-se nas mulheres
com maior risco de displasia de alto grau —
mulheres nos seus 30 a 40 anos;

® Embora o carcinoma do colo uterino geralmente se
desenvolva em mulheres depois dos 40 anos, a
displasia de alto grau é com frequéncia detectada
até 10 anos ou mais antes do desenvolvimento do
carcinoma;



Anatomia e Fisiologia
do Colo Uterino
Normal



Mudancas na Zona-T (Zona de

Transicao) relacionadas com a
idade: Puberdade

Células colunares
(aspecto avermelhado)
sao gradualmente

Orificio externo
do colo

Epitelio
colunar

escamosas (aspecto
rosa). Este é um
processo lento, e
continua ao logo dos
anos reprodutivos.

Epitelio
escamoso
maduro

JEC




'/ Mudancas na Zona-T relacionadas
com a idade: Anos Reprodutivos

Orificio externo
Quando a mulher se do colo

torna sexualmente
. . . Epitelio
activa na idade jovem cokmnar
(< 20 anos), mais tipos
de células vulneraveis Zona-T
estao expostas e por
isso ela tem maior
probabilidade de se
infectar com o virus
HPV.

JEC original

JEC nova



Células
escamosas
maduras cobrem
quase toda a face
do colo uterino.
Geralmente nao
existe area de
células colunares
visivel.

Orificio externo
# do colo

Epitelio
colunar

Zona-T

Epitelio
escamoso
maduro

JEC




Antes da Menarca

Epitélio colunar

Depois da Puberdad
e no inicio da vida
reprodutiva

JEC origmal

Epitélio colunar

Numa mulher com
cerca de 30 anos

Zona de

transformacaoc Orificio

cervical
externo

JEC onginal

Nova JEC =
I 7
Numa mulher na perli I8 i Nova JEC
{ A} JEC original
menopausa ‘
\ 1/ Zona de
transformacao
|
. e ‘“ Nova JEC
Numa mulher na pos- S
- transformacgao

JEC oniginal ———"]

menopausa

" /i



® As mudancas pré-cancerosas quase
sempre se desenvolvem na Zona-T (Zona
de Transformacao, e particularmente
sobre ou proximo a JEC (Juncao Escamo-
Colunar);

® O rastreio das lesdes pré-cancerosas deve
focalizar-se na Zona-T e na JEC porque é
onde ocorrerao as lesoes mais graves;



Importancia Destas Mudancas na
Prevencao do Cancro do Colo Uterino

® Nos primeiros anos depois da puberdade, as
células dentro da Zona-T, e particularmente as
células da JEC, sao mais vulneraveis as
mudancas relacionadas com o cancro induzidas
por certo tipo de HPV e outros co-factores;

® O Uso do preservativo ajuda a proteger estas
células delicadas, mas o adiamento do inicio das
relacoes sexuais fornece maior proteccao.



Aspecto do Colo Uterino em Estado
Normal

1O ectocervix do colo

. , i Juncao 4% Elpitelio :
uterino normal é coberto e U gianduier |
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| Area da zona-T mais
susceptivel a can-

por epitélio escamoso

JO endocervix é coberto | b=
por epitélio C0|Unar e columnaire ;
glandUIar ‘Celulas 2.

Membra na

basal :
Colouterin o normal
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/Microanatomia da Displasia do colo
uterino
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células
escamosas

Celulas Nic| Celulas
colunares anormais

(displasicas)
LesOes intra-epiteliais de baixo grau (CIN |): Lesdes nas quais até 1/3
do epitélio esta ocupado por células displasicas.

LesOes intra-epiteliais de alto grau (CIN Il, IlI/CIS): LesOes nas quais
mais de 1/3 do epitélio profundo do colo uterino esta ocupado por
células displasicas.







